Regelungsvorschlag
zur Schaffung vergiitungsrechtlicher Voraussetzungen fiir den Einsatz kiinstlicher
Intelligenz

In § 87 SGB V wird nach Absatz 2q der folgende Absatz 2r eingeflgt:

»(2r) Der Bewertungsausschuss hat im Einheitlichen Bewertungsmalstab fur &arztliche
Leistungen festzulegen, unter welchen Voraussetzungen und in welchem Umfang Leistungen
unter Einsatz kinstlicher Intelligenz sicher, wirksam und flachendeckend erbracht werden
kénnen. Die Festlegungen nach Satz 1 haben die Erbringung von Leistungen unter Einsatz
kinstlicher Intelligenz in einem weiten Umfang zu ermdéglichen.”

Begriindung

Um die Potenziale kinstlicher Intelligenz fur die vertragsarztliche Versorgung nutzbar zu machen und
eine Erbringung arztlicher Leistungen unter Einsatz entsprechender Anwendungen in moglichst groRem
Umfang zu ermdglichen, wird der Bewertungsausschuss beauftragt, im Einheitlichen
Bewertungsmafstab (EBM) die daflir notwendigen Regelungen zu treffen.

Kinstliche Intelligenz birgt — insbesondere in Anbetracht steigender Versorgungsbedarfe und
begrenzter personeller Ressourcen — erhebliche Mdoglichkeiten, die vertragsarztliche Versorgung
qualitativ weiterzuentwickeln, bestehende Versorgungsprozesse effizienter zu gestalten und
Vertragsarztinnen und -arzte bei diagnostischen und therapeutischen Entscheidungen zu unterstitzen.
Derzeit steht der EBM mit seiner Praambel zu Kapitel 32 ,In-vitro-Diagnostik der Laboratoriumsmedizin,
Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemiologie sowie Transfusionsmedizin® der eigenstandigen
Abbildung und Vergiitung bestimmter Kl-basierter diagnostischer Leistungen durch die Festlegung in
Ziffer 7, dass die ,rechnerische Ermittlung von Ergebnissen aus anderen Messwerten [...] nicht
berechnungsfahig“ ist, entgegen.

Diese Regelung bildet weder die heutigen Moéglichkeiten algorithmischer Verfahren hinreichend ab, aus
vorhandenen Messwerten eigensténdig klinisch relevante diagnostische Informationen zu gewinnen,
noch steht es im Einklang mit den in der jingst vom Bundesministerium fir Gesundheit (BMG)
weiterentwickelten ,Digitalisierungsstrategie fir das Gesundheitswesen und die Pflege® formulierten
Zielen eines sicheren, wirksamen und flachendeckenden Einsatzes Kunstlicher Intelligenz in
Gesundheit und Pflege. Darin heillt es: ,Wir erleichtern den Einsatz bereits verfugbarer Kil-
Anwendungen in der Versorgung, indem wir bestehende Hurden identifizieren und, wo notwendig,
rechtliche, organisatorische oder verguitungsbezogene Rahmenbedingungen so anpassen, dass diese
Lésungen sicher, wirksam, birokratiearm und flachendeckend eingesetzt werden kénnen.*

Vor diesem Hintergrund hat der Bewertungsausschuss entsprechende Anpassungen vorzunehmen
bzw. Regelungen zu treffen. Durch die gewahlte Formulierung der Erméglichung des Einsatzes
kunstlicher Intelligenz in einem weiten Umfang wird klargestellt, dass eine Beschrankung auf einzelne
Anwendungsfalle, Fachgebiete oder bereits bestehende Abrechnungsmdglichkeiten nicht der
gesetzgeberischen Zielrichtung entspricht. Vielmehr sollen geeignete Anwendungen flachendeckend
Eingang in die vertragsarztliche Versorgung finden, soweit ihr sicherer und wirksamer Einsatz
gewabhrleistet ist.

Im Ubrigen erschépft sich der Auftrag an den Bewertungsausschuss nicht in einer einmaligen
Beschlussfassung. Angesichts der dynamischen technologischen Entwicklung hat er vielmehr
kontinuierlich zu Uberprifen, in welchem Umfang Leistungen unter Einsatz kunstlicher Intelligenz
erbracht werden kénnen und ob bestehende Regelungen des EBM einer sachgerechten Nutzung
entsprechender Anwendungen entgegenstehen. Das BMG kann im Rahmen der Rechtsaufsicht dem
Bewertungsausschuss Fristen fiir die Beschlussfassung setzen, etwa wenn die Fortentwicklung nicht
erfolgt.

Die Fortentwicklung der Vergutungsstrukturen soll dabei qualitétsorientiert erfolgen. Die Vorgabe, den
Einsatz kunstlicher Intelligenz in einem weiten Umfang zu ermdglichen, lasst die bestehenden
Anforderungen an die Sicherheit, Wirksamkeit und Qualitat der vertragsarztlichen Leistungserbringung
unberlhrt. Sie soll vielmehr sicherstellen, dass geeignete Kl-basierte Verfahren bei Vorliegen dieser



Voraussetzungen nicht allein aufgrund bestehender vergitungsrechtlicher Beschrankungen von der
Versorgung ausgeschlossen werden.

[Eine vergleichbare Regelung findet sich in § 87 Absatz 2n SGB V. Danach hat der Bewertungsausschuss im Einheitlichen
Bewertungsmal3stab fiir arztliche Leistungen festzulegen, unter welchen Voraussetzungen und in welchem Umfang Leistungen
im Rahmen einer Videosprechstunde erbracht werden kénnen. In dieser Regelung haben die Festlegungen die Erbringung von
Videosprechstunden ebenfalls in einem weiten Umfang zu erméglichen.]

§ 87 Absatze 2n-r SGB V (neu)

[

(2n) Der Bewertungsausschuss hat im einheitlichen BewertungsmaRstab fiir arztliche Leistungen festzulegen, unter welchen
Voraussetzungen und in welchem Umfang Leistungen im Rahmen einer Videosprechstunde erbracht werden kénnen. Die
Festlegungen nach Satz 1 haben die Erbringung von Videosprechstunden in einem weiten Umfang zu ermdglichen. Bei der
Beschlussfassung Uber die Festlegungen nach Satz 1 sind die Versorgungsauftrage des Vertragsarztes nach § 95 Absatz 3 sowie
die Vereinbarungen nach Absatz 20 und § 365 Absatz 1 Satz 1 zu berticksichtigen. In den Beschlissen Ulber Festlegungen nach
Satz 1 sind Qualitatszuschlage vorzusehen.

[

(2r) Der Bewertungsausschuss hat im Einheitlichen Bewertungsmalfstab flr arztliche Leistungen festzulegen, unter welchen
Voraussetzungen und in welchem Umfang Leistungen unter Einsatz kunstlicher Intelligenz sicher, wirksam und flachendeckend
erbracht werden kdnnen. Die Festlegungen nach Satz 1 haben die Erbringung von Leistungen unter Einsatz kinstlicher Intelligenz
in einem weiten Umfang zu ermdglichen.

[



